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   In the treatment of one male patient with chronic pyelonephritis, complicated with renal 
stone, the pathological state of the renal inflammatory lesion was determined. The patient had 
been persistently infected by the same strain of S. marcescens for more than a year. When he 
was treated by several antimicrobial agents, the urinary bacteriological response was well correlated 
to the MICs of each agent. On the basis of the findings obtained, a new index of local antimi-
crobial activity was proposed. Analysis of such items as strains appearing after treatment, interval 
of relapse and the identification of the strains relapsed, were suggestive of the renal inflammatory, 
and pathological conditions. The clinical response also correlated well with the index. The 
lesion was considered to be mainly localized in the right lower calyx where a tiny stone existed. 
This disease is considered curable with effective chemotherapy after withdrawal of the stone. This 
index should be useful for evaluation of the effectiveness of antimicrobial agents.
(Acta Urol. Jpn. 37: 963-968, 1991)
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こ の症 例 か ら分離 され たS.marcescensはNFL-
xにIooμ9/m1以 上 のMIcを 示 した.本 剤 を300
mg,40日間 投 与 し た が 菌 は 存 続,膿 尿 不変 で 無効
で あ った.つ い で こ の菌 株 が039μ9/mlの 感 受 性 を
示 すASTMを1日400mgを3日 間 点 滴 投 与 した.
2日 後 か らは菌 は 消 失 した が,中 止 後17日 目に 同 一 菌
種 に よる再 発 を見 た(Fig.3).最近 開 発 され た 経 ロセ
フ ェ ム剤cFTB(こ の 株 に 対 す るMIcはo.78μ9/
m1)を1日200mg(分2)を22日 間 投 与 した と こ
ろ,4日 目か ら この菌 株 に よ る細 菌 尿 と膿 尿 の消 失 を
見 た.こ の間F.balustinum,S.epidermidisが
102～103/m1が検 出 され た のみ で あ った この 両 株 共 に
crTBに100μg/ml以 上 の耐 性 を 示 した(Fig・4)・
このSerratia株に 対 しMIc3・13μ91mlの 抗菌 力
を示 すCFIXを1日200mg(分2),16日 間 投 与
した場 合 は,Serratia株は4日 目か らlo31ml以下 に
減 少 をみ た が,16日 迄 の 間102～10+/mlP'推移 し,
完 全 に 除 菌 は されず,投 薬 中 止 後 速 や か に 以 前 の菌 数
に戻 った 。投 与 中 にF.balustinum,E.faecalis,S.
warneri,S.epidermidis等が102～103!m1検出 さ
れ た が これ らは,投 薬 中 止 後 菌 数 の増 加 を見 なか った
(Fig.5).
次 に,こ のs.marcescensにMIc6・25μ91m1
の抗 菌 力 を 示 すCFTMを1日300mg19日 聞 投 与
した が,反 応 はCFIXよ りも 劣 り,6日 目で な お
104/ml存続 し,19日 目で も細 菌 尿 の 消 失 に 至 らな か
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ているD筆 者はここに示 した1つ の症例,す なわち
病状が一定と考えられる腎の慢性の実質感染症(慢 性



















































































































宜上無視して置 く)単純に,MICの 逆数 と尿中濃度
の積として計算してみるとTablelのごとくなる.
ここでは,用 いた5薬剤の うち,NFLXはMIC値

































































なお,本 論文 の趣 旨は,s;39回日本 泌尿器科 学会 中部総会
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